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Stellingen behorend bij het proefschrift
Diagnosis, management and prognosis of symptomatic and incidental 
pulmonary embolism
1. Patiënten met acute longembolie die voldoen aan de Hestia criteria kunnen zonder 
verdere triage veilig thuis worden behandeld (dit proefschrift)
2. Het gebruik van een leeftijdsafhankelijke D-dimeer afkapwaarde is een veilige me-
thode om in het standaard diagnostisch algoritme voor verdenking longembolie het 
aantal CT-scans te reduceren (dit proefschrift)
3. Patiënten met kanker bij wie per toeval longembolieën worden vastgesteld op een 
CT-scan verricht voor andere doeleinden dan de vraagstelling longembolie, kennen 
een gelijke prognose als kankerpatiënten met symptomatische longembolieën (dit 
proefschrift)
4. Bij veruit de meeste adequaat behandelde longemboliepatiënten zijn tijdens follow-
up CT onderzoek na zes maanden geen longembolieën meer waarneembaar (dit 
proefschrift)
5. Bij hemodynamisch stabiele longemboliepatiënten die radiologisch of biochemisch 
kenmerken van rechter ventrikel dysfunctie en myocard schade vertonen, wegen de 
voordelen van het routinematig toedienen van trombolyse niet op tegen de nadelige 
effecten (Meyer et al. N Engl J Med 2014;370:1402-11)
6. Het routinematig uitgebreid screenen op occulte maligniteiten bij patiënten met 
niet-uitgelokte veneuze trombo-embolie is niet zinvol (Carrier et al. N Engl J Med 
2015;373:697-704)
7. De voordelen van het langer doorbehandelen van een eerste niet-uitgelokte 
longembolie worden slechts in stand gehouden wanneer deze behandelding voor 
onbepaalde tijd wordt voortgezet (Couturaud et al. JAMA 2015;314:31-40)
8. Het gebruik van acroniemen in titels van klinische trials is sterk toegenomen, terwijl 
de technische en esthetische kwaliteit van deze acroniemen is afgenomen (Pottegård 
et al. BMJ 2014;349:g7092)  
9. Chaos is het woord dat we bedacht hebben voor een orde die we niet begrijpen 
(Henry Miller, 1891-1980)
10. Het opstellen van universele auteursinstructies door tijdschriften zou zeker een 
maand promotietijd schelen 
11. Wat je niet kent, herken je niet. Als je niet kijkt, zie je het niet. (dr. L.Th. Vlasveld, MCH-
Bronovo 2016)
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